
AUFNAHMEBOGEN 

KINDERFÖRDERZENTRUM THERAPEUTISCHES REITEN 
 

Kinderförderzentrum Therapeutisches Reiten   /   VzF Taunus e.V.   /   Josef-Bautz-Str. 4   /   60437 Frankfurt-Kalbach 
Telefon: (069) 500 068-05   /   Fax: (069) 500 068-86   /   E-Mail: kinderfoerderzentrum@vzf-taunus.de  /   Internet: 
www.vzf-taunus.de 

 

Angaben zum Reitangebot 

Aufnahme für den Zeitraum: 06.02.23-22.07.2023 (21 Termine) 

Bitte wählen Sie das gewünschte Reitangebot aus. (Nur eine Auswahl): 
 

Reitangebot 
Bitte hier Wunschtermine (Tag 
und Uhrzeit) eintragen (siehe 

Kursplan) 

Kosten pro 
Termin 

Kosten/ 
Kurshalbjahr 

☐ Heilpädagogische 

Einzelförderung (45 Min.) 
 82,50 € 1.732,50 € 

☐ Heilpädagogische Zweiergruppe 

(60 Min.) 
 55,00 € 1155,00 € 

☐ Heilpädagogische Gruppe 

(4-9Jahre) (60 Min.) 
 35,00 € 770,00 € 

☐ Heilpädagogische Gruppe 

Jugend 
(10-17Jahre) (90 Minuten) 

 35,00 € 770,00 € 

☐ Integratives Voltigieren ( 90 Min.)  25,00 € 525,00 € 

☐ integrativer Mini Club (4-6 Jahre) 

(60 Min.) 
 25,00 € 525,00 € 

☐ integrativer Pony Club (6-11 

Jahre) (90 Min.) 
 30,00 € 630,00 € 

☐ Hippotherapie  40,00 € 840,00 € 

 

Mein Kind ist bereits im Kinderförderzentrum Therapeutisches Reiten geritten:  ☐ nein  ☐ ja

    
Mein Kind besucht derzeit folgenden Kurs: ________________________________________________ 
Bitte beachten Sie: der Aufnahmebogen stellt keine verbindliche Zusage dar. Die Einteilung der Teilnehmer in die 
entsprechenden Kurse erfolgt durch das Kinderförderzentrum. Die Teilnahme am Kursangebot und somit der Kursplatz werden 
mit Erhalt der Zahlungsmitteilung gültig.   

Name und Vorname beider Eltern/Erziehungsberechtigten: ……………………………………................................ 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….... 

Name des Kindes: …………………………………… Vorname des Kindes: ………………………………………………… 

Geburtsdatum: ……………………………………….. Geburtsort: ……………………………………………………………
  

Straße, Hausnummer: ………………………………………………………………………………………………………………………… 

PLZ, Ort: …………………………………………………  Email: ………………………………………………………………………. 

Telefon: …………………………………………………… Mobil: ………………………………………………………………………. 

Bei Absagen bitte unter folgender Tel./Email: …………………………………………………………………………………… 

☐  Die Kosten für die Reittherapie unseres Kindes werden von folgendem Träger übernommen (bitte die 

genaue Rechnungsanschrift angeben): 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

☐ Die Kosten werden privat getragen. 

Hat Ihr Kind eine Behinderung, eine Besonderheit in seiner Entwicklung oder eine chronische 
Erkrankung? (Bitte beachten:TeilnehmerInnen der Hippotherapie erhalten zu Anfang des Kurses einen gesonderten 

Anamnesebogen und brauchen den beigelegten Anamnesebogen nicht auszufüllen) 

☐ nein  ☐ ja – wenn ja, füllen Sie bitte den Anamnesebogen aus. 
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Allgemeine Geschäftsbedingungen 

Gruppeneinteilung, Zahlung und Bestätigung Ihres Reitangebots:  

Aufnahmebogen: Nach Abgabe Ihres Aufnahmebogens im Original (per Post oder Einwurf in den Elternbriefkasten) prüfen 
wir Ihren Reit- und Terminwunsch. Der Aufnahmebogen stellt keine verbindliche Zusage für die Teilnahme an einem Kursangebot 
dar.  

Gruppeneinteilung (heilpädagogische und integrative Angebote): Um die Homogenität zu gewährleisten, werden die 
Gruppen durch das Kindeförderzentrum Therapeutisches Reiten zusammengesetzt. Der Terminwunsch stellt keine 
verbindliche Terminzusage dar. Ihre Terminwünsche werden bei der Gruppeneinteilung weitestgehend berücksichtigt.  

Zahlungsmitteilung: Nachdem wir die Platzvergabe vorgenommen haben, erhalten Sie von uns eine Zahlungsmitteilung. Der 
Zahlungsmitteilung können Sie das genaue Kursangebot und den zu zahlenden Kursbetrag entnehmen. Die Teilnahme am 
Kursangebot und somit der Kursplatz werden mit Erhalt der Zahlungsmitteilung gültig. Nachzügler, die sich später 
angemeldet haben und Bestätigung des Platzes mündlich oder per E-Mail bekommen haben, müssen nicht auf Erhalt der 
Zahlungsmitteilung warten, ehe sie zum Kursangebot kommen. 

Zahlung des Kurses: Bitte überweisen Sie den Kursbeitrag erst nach Erhalt Ihrer Zahlungsmitteilung. Den Kursbeitrag für das 
jeweilige Angebot können Sie der Zahlungsmitteilung entnehmen. Die Zahlungspflicht des vollen Kurses besteht weiterhin, auch 
wenn die Teilnahme am Reitangebot nicht erfolgt oder der Kurs nicht bis zum Ende besucht wird. 

Kündigung: Die Angebote im Kinderförderzentrum sind Kurse, die zu festen Terminen beginnen und enden. Die Kurse enden 
automatisch nach Durchführung des letzten Termins.  

Absagen durch die TeilnehmerInnen: Wir haben für alle TeilnehmerInnen einen festen Termin (eine Einheit in der Woche) 
reserviert. Sollten Sie verhindert sein, bitten wir Sie telefonisch unter Tel. 069 – 500 068-05 abzusagen. Wir können keine 
Ersatztermine stellen. Beiträge können nicht zurückerstattet werden. 

Die TeilnehmerInnen der Hippotherapie sagen ihre Termine bitte direkt bei der jeweiligen Therapeutin ab. Die Telefonnummer 
erfahren Sie zu Kursbeginn.  

Ferienregelung: In den Ferien finden eventuelle Nachholtermine der Stunden statt, die seitens des Kinderförderzentrums 
während des laufenden Halbjahr abgesagt werden mussten bzw. für die es keinen VertretungstherapeutenIn gab. Ein weiterer 
Ersatztermin ist für diese Stunden nicht möglich. An hessischen Feiertagen und zu Ferienzeiten finden keine regulären Therapie- 
und Reitangebote statt.  

Erstattung der Kursgebühr: Sollte Ihr Kind vor Beginn des Kurses langfristig erkranken (oder eine Kur-/ Reha-Maßnahme etc. 
antreten), erstatten wir Ihnen die bereits gezahlte Kursgebühr zurück, sofern es Kinder auf der Warteliste gibt, die diesen Platz 
übernehmen können. Wir benötigen dafür eine ärztliche Bescheinigung. 
 
Probestunden: 
Sollte Ihr Kind an einer Probestunde teilgenommen haben und sich folglich angemeldet haben, wird der Platz ab dem Tag der 
Probestunde in Rechnung gestellt.  
 
Gewichts- und Altersgrenze: Das Maximalgewicht der TeilnehmerInnen liegt bei 75 Kilo. Wir behalten es uns vor, 
TeilnehmerInnen vor der Reittherapiestunde zu wiegen. 
Die Altersgrenze für alle TeilnehmerInnen liegt bei 18 Jahren. Sollte ein/e TeilnehmerIn während des laufenden Kurses 18 Jahre 
alt werden, darf er/sie den Kurs selbstverständlich bis zum Ende weiterbesuchen. 
Für die Hippotherapie gilt eine gesonderte Regelung. 
 
Medizinische Besonderheiten des Kindes: 
Einige Erkrankungen gelten als mögliche Kontraindikationen beim Reiten / Voltigieren. Diese sind: Atlas Dysplasie beim Trisomie 
21, Osteoporose, Multiple Sklerose im akuten Schub, schwere Infektionen, Pferdehaarallergie, Skoliose 3. Grades, Epilepsien 
oder Herzschwächen, die nicht ausreichend medikamentös einstellbar sind. Wir behalten uns weiterhin vor, bei einzelnen 
Krankheitsbildern eine Unbedenklichkeitsbescheinigung des behandelnden Arztes einzufordern. Beim Vorliegen bestimmter 
Krankheitsbilder ist eine Teilnahme an der Therapie leider nicht möglich.  
In der Hippotherapie gelten gesonderte Regeln, bitte besprechen Sie diese mit der Therapeutin. 
 
Sicherheit: 
Das Betreten der Stallgassen, der Koppeln sowie der Ausläufe unserer Pferde ist für alle BesucherInnen des 
Kinderförderzentrums ohne Begleitung unseres Personals nicht gestattet. Ebenso ist es nicht erlaubt die Pferde zu streicheln oder 
zu füttern. 
 
Wichtige Informationen:  
Der Vertrag über die Teilnahme am Angebot wird erst mit Ihrer Unterschrift auf dem Anmeldebogen gültig, und damit auch der 
Versicherungsschutz während der Reitstunden/Therapien. Die Teilnahme an unseren Angeboten ist aus 
versicherungstechnischen Gründen erst nach Rückgabe des unterschriebenen Anmeldebogens möglich.  

Ich bestätige, das Informationsblatt erhalten zu haben und stimme den Allgemeinen 
Geschäftsbedingungen zu. Mit meiner Unterschrift erkenne ich an, dass der VzF Taunus diese 
Geschäftsbedingungen bei Bedarf anpassen kann, und dass die jeweiligen aktuellen 
Geschäftsbedingungen gelten. 

 

 ...........................................................................................................................................................................  
Ort   Datum   Unterschrift beider Eltern/Erziehungsberechtigten 


